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Abstract : 
  Purpose: To clarify nursing administrator recognition of proficiency in acute stage nursing. 
  Method: Semi-structured interviews were used for this study. The participantsof the study were 7 nursing administrators in the 
surgical wards of 3 general hospitals. 
  Results: Identified were the following ten recognition categories: "consciousness of profession," "assessment ability," "fundamental 
practical ability at acute stage," "promptness and professional assessment ability," "nursing practice in response to pre and postoperative 
changing," "collaboration with doctor," "leadership ability," "independent attitude,"  "advanced and professional assessment ability" and 
"advanced and professional nursing practice." 
  Conclusion: The following three structures were specified: "cognition/deliberation," "behavior" and "internal characteristics." 
Furthermore, qualitative skill development from basic to advanced levels was observed in terms of nursing practice at acute stage.
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部および本人に研究の趣 旨を文書お よび口頭で説明 し






施 した。承諾が得 られたものは録音 し,それ以外はフ










録音 した内容は逐語記録 とした。フィール ドノー ト
に記載した面接時記録とともに,質 問に対応 した 「看
護師の能力」を表現していると判断できる発言をセン





















が望ましいが,対 象者 自身の選択 とする。























































































































































行動領域に関しては,知識 ・根拠を基盤 とす る判断
からの実践,そ の実践のレベルは,確実性 と基本 とい
う質的特徴を含む と考えられたことからサブカテ ゴリ
ーを 「根拠ある基本的実践」 とした。また,対象のケ











な実践 という側面 と周手術期 という側面に集約 された
が,周 手術期は時間的猶予のなさとそのときに必要な


























































有能さの評価は,ス タッフ指導 ・看護実践 ・包帯交



























うち 副 師 長1
9(40.9)





























結果,こ れまで整理 したような認知 ・思考領域,行
動領域,内 面的特性 として分類することができたラベ














































































































カテ ゴリーの関係 は,ラ ベルに示 されたように社会














































して設定され,卒 後1～2年 目に実施が計画 されてい
る9)。とは言 うものの,内 面的特性 としてのこの領域
はつまり職業意識 と呼ばれるものに相当すると考えら






化 しにくく,評価 しにくい能力ではないか とも考えら




ン ト能力』 として抽出された。特に,含 まれるラベル
から考えると,診療科別の知識拡大,瞬 時の判断,変
化の予測などに見 られるように,ス タッフに必要なア










































































1.病 棟スタソフとして必要な能力,急 性期看護 とし
て必要な能力,急 性期看護における有能 さに関して病
棟管理者の認識は10のカテゴリーに整理された。
2.抽 出されたカテゴリーは認知 ・思考領域,行 動領
域さらに内面的特性の領域に分かれた。
3.認 知 ・思考領域としてアセスメン ト能力が抽出さ
れ,そ の能力は基礎基本か ら速やかで高度に,さ らに
高度で専門的にと質的に深化するとい う位置づけが認
識 されていた。
4.行 動領域では,基 礎基本か ら高度で専門的な実践
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